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A szarvasmarha tőgyének és a tőgybimbójának anatómiájával és ultrahangvizsgálatával 
kapcsolatban csak kevés magyar szakirodalmi adat áll rendelkezésre. Ebben a tanulmányban a 
szerzők bemutatják a tőgy és a tőgybimbó anatómiai felépítését, a leggyakrabban használt 
ultrahangvizsgálati módszereket, valamint részletesen ismertetik az egészséges tőgy és tőgybimbó 
ultrahangvizsgálati leletét. 
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There is only a small number of Hungarian literature available concerning the anatomy and 
ultrasound examination of the bovine udder and teat. In this paper, the authors present the 
anatomical structure of the udder and the teat, the most commonly used ultrasound methods, and 
details of the ultrasound examination of a healthy udder and teat. 
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Bevezetés és irodalmi áttekintés 
 
A tejelő szarvasmarhatelepeken a tőgyegészség folyamatos ellenőrzése nagyon fontos, 
hiszen egy telep éves árbevételének 5-7%-át is kiteheti a tőgygyulladások okozta veszteség 
(Ózsvári, 2012). A tőgygyulladások mellett gyakran előfordulnak a tej áramlását lassító, 
akadályozó elváltozások, amelyek a fejési idő meghosszabbodását okozzák. A tejáramlás zavarát 
okozó elváltozások leggyakrabban a tőgybimbó pars papillarisának szűkülete következtében 
jönnek létre (Saratsis és mtsai 1993; Dinç és mtsai 2000; Condino és mtsa, 2010). A tőgygyulladás 
és különösképpen a tőgybimbó szűkületét okozó elváltozások diagnosztizálására az ultrahang az 
egyik legjobb és leggyakorlatiasabb vizsgálómódszer. Ez egy olyan gyorsan kivitelezhető non-
invazív módszer, amellyel nemcsak az adott szerv felépítését, hanem annak működését is vizsgálni 
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elősegítendően ismertessük a tőgy és a tőgybimbó anatómiai felépítését, az ultrahangvizsgálat 
módszereit valamint az egészséges tőgy és tőgybimbó egyes részeinek normál ultrahangos leírását. 
 
A tőgy és a tőgybimbó anatómiai felépítése 
A tejmirigy a bőr egy módosult mirigye, ami az emlősállatok utódainak táplálására szolgáló 
tej elválasztását végzi (Zimmermann, 1918). A szarvasmarhák tőgyét a lágyéktájékon szalagok 
rögzítik a has alsó részéhez (Simon és mtsai 2000). A szarvasmarhák tőgye négy tőgynegyedből 
áll, amelyek anatómiailag és funkcionálisan elkülönülnek egymástól (Kovács, 1961). A tőgyet 
kívülről finoman szőrözött bőr borítja, ami laza, kevés zsírszövetet tartalmazó bőralatti 
kötőszövettel kapcsolódik a tőgy tartószerkezetét képző kötőszövetes tokhoz (Guzsal, 1967). Ebből 
a tokból vér- és nyirokereket, valamint idegeket magába foglaló sövények térnek a tőgy 
mirigyállományába (Simon és mtsai 2000). Ezek a sövények a tőgy interstitiumát alkotva a 
mirigyes részt lebenyekre és lebenykékre osztják (Kovács, 1961; Guzsal, 1967). A tőgy 
mirigyállományát tubulo-alveolaris mirigyvégkamrák alkotják (1. és 2. kép).  
 
1. kép: Tejjel kitöltött alveolaris mirigyvégkamrák laktáló tőgyben 
(Hematoxilin eozin, 20x obj.) 
 
 
Picture 1: Secretory alveoli at the lactating mammary gland (Hematoxilin eozin, 20x obj.) 
(Forrás: Saját kép) 
 
2. kép: A laktáció kezdeti szakaszában levő alveolaris mirigyvégkamrák. (Hematoxilin eozin, 20x obj.) 
 
 
Picture 2: Secretory alveoli at the early period of the lactation (Hematoxilin eozin, 20x obj.) 
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A megtermelt tej az acinusokból az intra- és az interlobuláris tejcsatornácskákon keresztül 
jut a nagy tejvezetékekbe (ductus lactiferus). A nagy tejutak az elülső tőgynegyedeken a tőgy 
lateralis falán, a hátulsó tőgynegyedeken a tőgy caudalis falán a bőr alatt találhatók. 
Tőgynegyedenként 8-12 darab nagy tejút a tőgy alján elhelyezkedő tejmedencébe (cisterna lactis 
s. sinus lactiferus) szájazzik be (Zimmermann, 1918; Kovács, 1961; Simon és mtsai 2000). A 
tejmedence ürege két részre különül el a proximalisan elhelyezkedő pars glandularisra és a distalis 
pars papillarisra (3. kép). A pars glandularis a tőgy mirigyállományában található tágas üreg. Míg 
a tőgybimbó üregét képző pars papillaris többé-kevésbé hengeres alakú, ami a tőgybimbó csúcsa 
felé elhegyesedik. A tejmedence két részének ürege egy szűkületen keresztül közlekedik 
egymással. Ezt a szűkületet a tőgybimbó alapjánál található körkörösen futó Fürstenberg-féle 
vénagyűrű alkotja (3. kép) (Zimmermann, 1918; Kovács, 1961; Simon és mtsai 2000). A pars 




3. kép: A Fürstenberg-féle vénagyűrű anatómiai képe (1. pars glandularis, 2. pars 
papillaris, 3. Fürstenberg-féle vénagyűrű), Forrás: Saját kép 
 
 
Picture 3: Anatomy of the venous ring of Fürstenberg (1. pars glandularis, 2. pars papillaris, 3. 
venous ring of Fürstenberg) 
 
 
A tőgybimbót kívülről faggyú- és verejtékmirigyeket nem tartalmazó szőrtelen bőr borítja 
(Guzsal, 1967). Ez a bőr a bimbócsatorna külső nyílásán (ostium papillare) keresztül a befordul a 
bimbócsatornába, ahol finom hosszanti lefutású redőket képez (Simon és mtsai 2000). Ezek a redők 
a bimbócsatorna belső nyílásánál a Fürstenberg-féle rosettát létrehozva sugárszerűen térnek szét a 
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4. kép: A tőgybimbó anatómiai képe (1. tejmedence pars papillarisa, 2. tőgybimbófal, 
3.bimbócsatorna, 4. Fürstenberg-féle rosetta), Forrás: Saját kép 
 
 




A Fürstenberg-féle rosettánál a bimbócsatorna többrétegű elszarusodó laphámja éles 
határral megy át a pars papillaris nyálkahártyájának kétrétegű hengerhámjába (5. kép) (Guzsal, 
1967). A tőgybimbó fala három rétegre különül el. A belső réteg a pars papillaris üregét borító 
nyálkahártya, a külső réteg a bőr. A tőgybimbófal legvastagabb részét képző középső réteget sok 
körkörös elrendezésű simaizomkötegeket magába foglaló rugalmas rostokban és vérerekben 
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5. kép: A bimbócsatorna distalis részének hámja többrétegű elszarusodott laphám 
(Hematoxilin eozin, 20x obj.), Forrás: Saját kép 
 
 
Picture 5: Keratinized stratified squamous epithelium at the distal part of the teat canal 
(Hematoxilin eozin, 20x obj.) 
 
 
6. kép: A tőgybimbófal rugalmas rostokban gazdag kötőszövetében simaizom kötegekkel 
körülvett muscularis vénák átmetszete. (Hematoxilin eozin, 20x obj.), Forrás: Saját kép 
 
 
Picture 6: Smooth muscle around the veins in the fibrous connective tissue of the teat wall 






Tóth et al. / AWETH Vol 14.2. (2018) 
A tőgy és a tőgybimbó ultrahangvizsgálatának módszerei 
 
Számos vizsgálati módszert dolgoztak ki a tőgy és főleg a tőgybimbó ultrahangvizsgálatára. 
A  mindennapi gyakorlatban két eljárási mód terjedt el. A legrégebbi eljárás az un. direkt kontakt 
módszer. Ennél az eljárásnál a vizsgálófejet közvetlenül a tőgy vagy a tőgybimbó bőrére helyezik 
úgy, hogy a vizsgálófej és a bőr közé kontakt gélt tesznek. Ezzel a módszerrel a tőgy parenchymája 
és a tejmedence pars glandularisa látható jól. Viszont a tőgybimbófal 3 rétege nem különül el jól, 
valamint a tőgybimbóvégén levő képletek, mint a bimbócsatorna és a Fürstenberg-féle rosetta sem 
látható megfelelően (Ayadi és mtsai 2003; Santos és mtsai 2004; Fasulkov és mtsai 2014). A 
tőgybimbó ultrahangvizsgálatára leggyakrabban a vízfürdős módszer használják. Az eljárás 
lényege, hogy a tőgybimbót vízzel feltöltött tartályba merítik, majd a ultrahang-vizsgálófejet 
kontakt gél felhasználásával kívülről teszik a tartály falához. Ez az eljárás a legalkalmasabb a 
tőgybimbó valamennyi részének vizsgálatára (Cartee és mtsai 1986; Will és mtsai 1990; Húth, 
2004; Santos és mtsai 2004; Klein és mtsai 2005; Seker és mtsai 2009;). A tőgybimbó vizsgálatára 
ismeretes még az un. liquid technika is, amely során kívülről egy rugalmas kötést tesznek a 
tőgybimbóra a Fürstenberg-féle vénagyűrű magasságába, majd a bimbócsatornán át bevezetett 
szondán keresztül steril fiziológiás sóoldattal töltik fel a pars papillarist. A vizsgálófejet a direkt 
kontakt módszernél leírtak szerint használják. Ezzel a módszerrel a pars papillarist bélelő 
nyálkahártyát és az azon található apró elváltozásokat tudták vizsgálni (Santos és mtsai 2004). 
A vizsgálatokhoz használt ultrahang-vizsgálófejek tekintetében az mondható el, hogy a 
tőgybimbó vizsgálatára a lineáris fejet, míg a tőgy vizsgálatára mind a lineáris-, mind a konvex-
vizsgálófejet lehet használni. A tőgybimbó vizsgálatára a magasabb 5-7,5 MHz feletti frekvencia 
tartományt használják, amivel a tőgybimbó teljes keresztmetszete jól átlátható. Az alacsonyabb 




A tőgy és a tőgybimbó normál ultrahangvizsgálati leírása 
 
A tőgy mirigyállománya az ultrahangképen homogén echoszegény képletként figyelhető 
meg (7. kép). A parenchyma echogenitása aszerint változik, hogy az echodús kötőszövet és az 
echoszegény mirigyállomány milyen arányban van egymással. Az üszők és a szárazonálló tehenek 
tőgyében a kötőszövet nagyobb aránya miatt az ultrahangkép echodúsabb. Ezzel ellentétben a 
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7. kép: A tőgy parenchyma ultrahangképe 
 
 
Picture 7: Ultrasonography of the parenchyma of the mammary gland 
(Forrás: saját kép) 
 
A mirigyállományban található változó nagyságú echomentes területek a vérereknek és 
nagyobb tejutaknak felelnek meg (8. kép) (Cartee és mtsai 1986; Franz és mtsai 2001). A 
tejmedence pars papillarisa és pars glandularisa echomentes képet mutat (9. kép) (Cartee és mtsai 
1986; Şendağ és mtsai 1999; Ayadi és mtsai 2003) A kettő határán a nyálkahártyaredő vékony 
echodús képlet formájában nyúlik be a lumenbe. A tőgybimbó alapjánál a Fürstenberg-féle 
vénagyűrű egy nagyjából kerek keresztmetszetű echomentes képet ad (9. kép) (Şendağ és mtsai 
1999; Franz és mtsai 2001).  
 
8. kép: A tejmedence és a tejutak ultrahangképe 
 
 
Picture 8: Ultrasonography of the galactophore cistern and the lactiferous duct (1. galactophore 
cistern, 2. lactiferous duct) 
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9. kép: A Fürstenberg-féle vénagyűrű ultrahangképe 
(1. pars papillaris, 2. pars glandularis, 3. Fürstenberg-féle vénagyűrű) 
 
 
Picture 9: Ultrasonography of the venous ring of Fürstenberg (1. pars papillaris, 2. pars 
glandularis, 3. venous ring of Fürstenberg) 
(Forrás: saját kép) 
 
 
A tőgybimbó fala az ultrahangképen három rétegre különül el (10. kép). A tőgybimbófal 
belső rétegét a egy vékony echodús nyálkahártya alkotja (Cartee és mtsai 1986; Şendağ és mtsai 
1999; Franz és mtsai 2001; Franz és mtsai 2009). A tőgybimbófal külső rétege a bőr egy vékony, 
világos, echodús vonalként látható. A tőgybimbófal középső rétegét képző izomzat és kötőszövet 
ulrahangképe homogén és echoszegény. Ebben a rétegben található vérerek kisebb-nagyobb 
echomentes képletként láthatók. A bimbócsatorna egy vékony, fehér echodús vonal, amit két 
oldalról vastag párhuzamos echoszegény réteg határol (10. kép) (Franz és mtsai 2001). A 
Fürstenberg-féle rosetta a pars papillaris echomentes üregébe enyhén beemelkedő echodús 
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10. kép: A tőgybimbó ultrahangképe 
 (1. bőr, 2. izom és kötőszövet, egy vérér hosszanti átmetszete, 3. nyálkahártya, 4. a 
tejmedence pars papillarisa, 5. a Fürstenberg-féle rosetta, 6. bimbócsatorna, 7. a 
bimbócsatorna külső nyílása) 
 
 
Picture 10: Ultrasonography of the teat (1. skin, 2. muscle and connective tissue, longitudinal 
cross-section of a blood vessel, 3. mucosa of the pars papillaris, 4. lumen of pars papillaris, 5. 
rosette of Fürsenberg, 6. teat canal, 7. ostium papillare) 
(Forrás: saját kép) 
 
 
Következtetések és javaslatok 
 
A tőgy és a tőgybimbó vizsgálatához elengedhetetlen azok anatómiai felépítésének pontos 
ismerete. Fontos, hogy az egyes részek vizsgálatát olyan módszerrel végezzük el, amivel az adott 
rész szerkezete és működése a legjobban tanulmányozható. Ezenkívül az ultrahangvizsgálat 
alapvető feltétele, hogy tisztában legyünk az egészséges tőgy és a tőgybimbó normál vizsgálati 
leletével. Így a kóros elváltozásokat kellő gyakorlat után könnyen felismerhetjük. Véleményünk 
szerint a jövőben elengedhetetlen lesz az ultrahang használata a tőgy egészségének vizsgálatára a 
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